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ютерних технологій в навчальному процесі в поєднанні з традиційними методами 
їси адекватно оцінювати рівень знань та засвоєння практичних навиків студентів 
мії та оперативної хірургії, а й вчасно впливати на різні чинники успішності з
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mputer technologies in the teaching process in combination with the traditional methods 
to adequately evaluate the level of knowledge and mastering the students’ practical skills at the 
itomy and Operative Surgery, but also to exert a timely effect on various factors of the 
>se of its correction.
Вступ. Прикладній анатомії відводиться важли­
ва роль у системі підготовки лікаря загальної прак­
тики. Ця дисципліна є містком між фундаменталь­
ними знаннями та практичним їх застосуванням у 
клініці, тому знання студентами топографічної ана­
томії та оперативної хірургії залежать не тільки від 
засвоєння навчального матеріалу, але й від уміння 
викладача розвинути у них основи клінічного мис­
лення. З цією метою колективи відповідних кафедр 
як України [1-5, 10-12], так і країн СНД [6-9, 13] 
постійно працюють над удосконаленням навчаль­
ного процесу, впроваджуючи його нові форми та 
методи.
Успішність студента як основним показник ефек­
тивності навчання залежить від багатьох чинників. 
Якщо розглянути їх як взаємодію “кафедра-сту- 
дент”, то стає зрозумілим, що якість підготовки 
майбутніх лікарів залежить значною, мірою від 
ефективної організації навчального процесу.
Виконуючи одну спільну справу -  підготовку 
висококваліфікованих медичних кадрів для систе­
ми охорони здоров’я України, взаємодія між кафед­
рою та студентом повинна ефективно забезпечити,
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з одного боку, відповідний рівень підготовки сту­
дента, а з другого -  постійне удосконалення як форм 
і методів викладання дисципліни, так і педагогіч­
ної майстерності кожного викладача. Якщо ця взає­
модія ґрунтується не тільки на контролі успішності, 
а й водночас спрямована на її корекцію, забезпе­
чує індивідуальний підхід до кожного студента, 
об’єктивність, принцип позитивного зворотного 
зв’язку та конкретні якісні показники свого функ­
ціонування, можна говорити про левяу систему кон­
тролю та корекції успішності.
Основна частина. Для контролю знань сту­
дентів на кафедрі топографічної анатомії та опера- 
тивяої хірургії використовуються традиційні мето­
ди в комплексі з комп’ютерною формою тестуван­
ня, що створює додаткові умови для ширшої 
інтеграції навчального процесу з клінічними дис­
циплінами. Цілком солідарні з думкою Л.І.Хана- 
наєва та ін. [14] про те, що тестування не може 
претендувати на виняткове положення в навчаль­
ному процесі. Сучасні комп’ютерні інформаційні 
технології використовуються нами для своєчасно­
го виявлення та точного визначення слабких сторін 
у підготовці студентів з метою об’єктивного їх ана­
лізу та відповідної корекції.
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Контроль засвоєння знань студентами складаєть­
ся з таких етапів:
I. Початковий контроль базового рівня знань із 
суміжних дисциплін перед вивченням предмета.
II. Поточний контроль -  інтегрований показник 
ефективності самопідготовки та засвоєння на­
вчального матеріалу, виконання практичних нави­
чок на кожному практичному занятті.
III. Проміжний контроль після вивчення кожного 
розділу навчальної програми (підсумкові заняття).
IV. Контроль за виживанням знань студентів -  
визначення рівня залишкових знань та умінь -  
здійснюється під час практичних занять.
V. Підсумковий контроль -  з’ясування рівня зас­
воєння студентом всієї навчальної програми з то­
пографічної анатомії та оперативної хірургії -  
здійснюється на останньому занятті за допомогою 
комп’ютерного тестування та співбесіди з викла­
дачем.
Поточний контроль успішності здійснюється вик­
ладачем на кожному практичному занятті. Оціню­
вання теоретичних знань та володіння практични­
ми навичками здійснюється за п’ятибальною сис­
темою (правильніш е, за чотирибальною -  
виставляються оцінки “2”, “З”, “4” та “5”), оцінка 
реєструється в журналі обліку відвідувань прак­
тичних занять та успішності студентів -  основній 
формі звітності про успішність студентів. Крім того, 
в журнал заносяться й інші дані (у відсоткових по­
казниках) для аналізу якості навчання з метою її 
корекції: рівень початкових знань перед вивченням 
дисципліни, результати проміжного тестового кон­
тролю перед підсумковими заняттями з кожного 
розділу, виживання знань та підсумкового контро­
лю перед перевідним іспитом з топографічної ана­
томії та оперативної хірургії. Сумлінність студен­
та оцінюється у вигляді суми пропущених годин за 
даними журналів реєстрації відвідування лекцій, 
практичних занять та консультацій і відпрацюван­
ням пропущених практичних занять.
На кафедрі реєструється навчально-дослідниць­
ка робота студентів. Всі перелічені форми звітності 
дають змогу всебічно проаналізувати якість на­
вчання кожного студента.
Корекція ефективності навчального процесу 
здійснюється за допомогою аналізу (порівняння) 
результатів тестування та інших якісних показників 
підготовки студентів.
Аналіз результатів початкового тестового конт­
ролю свідчить про базовий рівень знань студентів 
перед вивченням топографічної анатомії та опера­
тивної хірургії. У випадках низького рівня складання 
тесту (менше 50%) викладачем проводяться 
співбесіди із студентами для визначення прогалин 
у володінні знаннями з певних розділів суміжних 
дисциплін (анатомії, фізіології тощо) та пропонуєть­
ся зосередити увагу на повторенні цього матеріа­
лу і поглибленому вивченні відповідних розділів 
топографічної анатомії та оперативної хірургії. 
Контроль здійснюється протягом навчального року 
у вигляді співбесід та перевірки викладачем конс­
пектів самопідготовки та рефератів.
Для аналізу поточної успішності порівнюються 
результати перевірки знань студентів на практич­
них заняттях та рівня виживання знань за результа­
тами складання відповідних тестів. При низькому 
рівні виживання знань та задовільному рівні поточ­
ної успішності проводяться співбесіди зі студента­
ми для визначення недоліків у методиці підготовки 
до практичних занять з метою завчасної її корекції. 
Таким студентам пропонуються консультації вик­
ладачів кафедри у позаурочний час, навчальні ком­
п’ютерні програми та наочне приладдя, активніше 
залучення до навчально-дослідницької роботи.
Якщо рівень поточної успішності нижчий за ба­
зовий, активізується співпраця з деканатом для 
корекції можливих несприятливих побутових умов 
для навчання, а з метою зацікавлення студентів 
пропонується брати участь у роботі студентсько­
го наукового гуртка.
На кафедрі постійно проводиться аналіз відвіду­
вання студентами лекцій. Лекційний матеріал вик­
ладається з урахуванням сучасних досягнень тео­
ретичної та практичної медицини, супроводжуєть­
ся демонстрацією  кольорових слайдів та 
навчальних відеофільмів. Для надолуження цінної 
інформації, яку студенти пропустили, їм пропонуєть­
ся самостійно попрацювати в науковій бібліотеці 
над відповідною літературою та написати реферат 
за темою пропущеної лекції.
У випадках низьких показників поточної успіш­
ності, базового рівня знань, проміжного контролю 
та контролю виживання знань, великої кількості 
пропущених практичних занять та лекцій застосо­
вується комплекс заходів із з’ясування причин та­
кої ситуації, припинення її, недопущення в майбут­
ньому та активної допомоги студентам. Прово­
диться активна навчально-методична робота із 
студентами, співпраця з деканатом та з проректо­
ром з гуманітарної та виховної роботи. Завідувач 
кафедри та відповідальний за навчально-методичну 
роботу проводять співбесіди із студентами для
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визначення особливостей індивідуальної роботи з 
ними для забезпечення вчасного виконання на­
вчальної програми з топографічної анатомії та опе­
ративної хірургії.
Апробування системи контролю та корекції успіш­
ності студентів на кафедрі позитивно вплинуло на 
результати складання перевідного іспиту з топог­
рафічної анатомії та оперативної хірургії. Так, по­
рівняно з 2000-2001 навчальним роком, у 2001 -2002 
навчальному році середній бал іспитів 1-го медич-
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